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1975年から 1988年 2 月までに食道静脈癌に対し当院で直達手術を受けた患者のうち，当院に通院中の胃上部切除
術を受けた 10例 (TEPG 群)と食道離断術を受けた20例 (ET 群)を対象とした。
自覚症状についてのアンケートの検査，内視鏡検査を実施し続いて下部食道機能と粘膜血行動態について検討し
fこ O
食道機能は，半導体圧センサー (UNIQUE MEDICAL , INC) を用いて食道胃接合部より約 5 cm口側における空




1 ,__, 2 cm口側にて 3 箇所測定し平均値を求めた。対照は食道静脈癒を有する肝硬変患者で，手術を受けていない10例
とした。
【結果】
内視鏡所見では，吻合部潰療は TEPG 群 4 例， ET 群 2 例に，また，これらの症例を含めて，逆流性食道炎は




の比較では，術後症例は瞬、下性収縮波高が有意に障害されていた (Control: 80.0:1=20. OmmHg , TEPG: 24.8:1= 
15. 5mmHg, ET: 26. 1:1=20. 5mmHg: p<O. 0 1)。
食道炎の有無での比較では， D燕下性収縮波高が食道炎非合併症例の30.3 ::1=18. 5mmHg くらべ，食道炎症例では16. 8 
士 16.2mmHg と有意に低値を示した (p<0.05)。また，食道炎合併症例は昇圧帯圧は低く，昇圧帯圧は短く，胃の
静止圧は高い傾向を示したが，非合併症例との間に有意差は認められなかった。
微小循環動態の比較では， 180 2 は両群間に差は認められなかったが (TEPG: 45. 0:1= 4. 8 vs. ET: 46. 7:1= 4. 6) , 
IHb は TEPG 群が81. 3:1=9. 0 と ET 群の 103.4 ::1= 13.9および Control の 10 1. 3 土 6. 7に比べ有意に低値を示した (p<
0.01)。逆流性食道炎患者では，炎症により粘膜血行動態が影響を受けることが考えられるため，これらの症例を除
いた TEPG 群 5 例と ET 群15例について比較した。この検討においても，同様に TEPG 群の IHb は， ET 群に比



















が必要であること，また，術後症例において H 2 -blocker 等の予防的投与が必要であることが示され，学位に値する
業績と考える。
